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BESCHREIBUNG 



Verfehren zur Steuerung der drahtlosen tJbennittlung von Daten 

Die Erfindung betrifift ein Verfahren zur Steuerung der drahtlosen Obermittlung von 
Daten von einem mobilen Endgerat zu einem Empfangssystem. Ferner betrifift sie ein 
5 Patientenuberwachungssystem zur mobilen Erfassung physiologischer Parameter eines 
Patienten, welches von einem derartigen Verfahren Gebrauch macht. 

Mit Patientemiberwachungssystemen werden ein oder mehrere physiologische Parame- 
ter wie beispielsweise das Elektrokardiogramm (EKG) eines Patienten kontinuierlich 

10 beobachtet Der Patient tragt dabei ein mobiles Endgerat am Korper, welches mit ent- 
sprechenden Sensoren zur Erfassung der gewiinschten Daten ausgestattet ist. Wenn sich 
der Patient stationar im Bett aufhalt, wird das genannte Endgerat bei den bekannten 
Systemen iiber Kabel an einen Datenmonitor neben dem Bett des Patienten angeschlos- 
sen. Der Datenmonitor leitet die vom Endgerat ubennittelten Daten seinerseits an eine 

1 5 Zentralstation weiter, mit welcher er uber ein Weitbereichsnetzwerk (WLAN) verbun- 
den ist Wenn sich der Patient ftei bewegen will, muss die drahtgebundene Verbindung 
zum Datenmonitor gelost und die Datenubertragung auf eine drahtlose Funktechnik 
umgestellt werden. Nachteilig hieran ist, dass der Patient fur die Umstellung zwischen 
der stationaren und der mobilen Datenerfassung auf die Mithilfe bzw. Tatigkeit des 

20 medizinischen Personals angewiesen ist. 

Tm Zusammenhang mit der nicht-kontinuierlichen Obertragung von Daten von einer 
Zentrale zu einem mobilen Endgerat ist es aus der US 2002 0 029 258 bekannt, dass 
von der Zentrale aus der aktuelle Aufenthaltsort des mobilen Endgerates bestimmt und 
25 basierend hierauf ein optimaler tJbertragungsweg uber eine Nahbereichs- bzw. Weitbe- 
reichs-Funktechnik ausgewahlt wird. 
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Vor diesem Hintergrund war es Aufgabe der vorliegenden Erfindung, Mittel zur Steue- 
nmg der tJbermittlung von Daten von einem mobilen Endgerat zu einem Empfangs- 
system bereitzustellen, welche insbesondere bei der Anwendung in einem Patienten- 
iiberwachungssystem eine komfortable Erfassung von Daten erm5glichen. 

5 

Diese Aufgabe wird durch ein Verfehren mit den Merkmalen des Ansprachs 1 sowie 
durch ein Patientemiberoachungssystem mit den Merkmalen des Ansprachs 8 gelost. 
Vorteilhafte Ausgestaltungen sind in den Unteranspriichen enthalten. 

1 0 Das erfindungsgemaBe Verfahren dient der Steuerung der drahtlosen tJbermittlung von 
Daten von einem mobilen Endgerat zu einem Empfangssystem. Es weist die folgenden 
Schritte bzw. Merkmale auf: 

a) Das Endgerat kann in einem ersten Modus betrieben werden, in welchem es die 
1 5 gewiinschten Daten uber eine Nahbereichs-Funktechnik an das Empfangs- 

system ubermittelt FaUs die Qualitat dieser Nahbereichs-Funktechnik unter 
einen vorgegebenen ersten Schwellwert sinkt, wechselt der Betrieb in einen 
zweiten Modus. 

20 b) Im vorstehend genannten zweiten Modus ubermittelt das Endgerat die ge- 
wiinschten Daten uber eine Weitbereichs-Funktechnik zum Empfangssystem. 
Sobald die Qualitat der Nahbereichs-Funktechnik jedoch oberhalb eines vor- 
gegebenen zweiten Schwellwertes liegt, wechselt der Betrieb in den ersten 
Modus. Der zweite Schwellwert kann insbesondere identisch zu dem unter a) 

25 genannten ersten Schwellwert sein. Er kann jedoch auch groJBer als der erste 

Schwellwert sein, urn durch eine Hysterese ein unerwunschtes Pendeln 
zwischen den Funktechniken zu verhindern. Um wahrend der Kommunikation 
uber die Weitbereichs-Funktechnik die Qualitat der Nahbereichs-Funktechnik 
mit dem (zweiten) Schwellwert vergleichen zu konnen, wird vom mobilen 

30 Endgerat voizugsweise in bestimmten Zeitabstanden immer wieder der Aufbau 

einer Kommunikationsverbindung uber die Nahbereichs-Funktechnik versucht 
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c) Bei dem gemaB a) oder b) stettfmdenden Wechsel zwischen den zwei 

vorhandenen Modi bzw. Funktechniken wird die Kommunikationsverbindung 
uber die vorhergehende Funktechnik so lange aufrecht erhalten, bis die 
Verbindung fiber die nachfolgende Funktechnik vollstandig etabliert ist. 

5 Mit dem beschriebenen Verfahren ist es ohne eine zentrale Kontrolle moglich, Daten 
von einem mobilen Endgerat konthiuierlich und mit hoher Qualitat zu empfangen und 
dabei gleichzeitig wann immer moglich aufeine Nahbereichs-Funktechnik zuriickzu- 
greifen. Eine solche Bevorzugung der Nahbereichs-Funktechnik hat den Vorteil, dass 

10 sie die Belastung des Weitbereichs-Funknetzes reduziert Femer minimiert sie den 
Stromverbrauch, da die gesendeten Funksignale nur eine geringe Reichweite haben 
mussen. Letzteres kommt insbesondere mobilen Geraten zugute, welche mit Batterien 
begrenzter Kapazitat betrieben werden mussen. Indem bei einem Wechsel die ur- 
sprungUche Funkverbindung mindestens so lange gehalten wird, bis eine neue Verbin- 

15 dung etabliert ist, wird bei dem Verfahren eine verlustfieie Ubertragung der Daten ge- 
wahrleistet. 

Die Qualitat der Kommunikationsverbindung uber die Nahbereichs-Funktechnik kann 
insbesondere aufder Basis der Signalstarke, der Fehlerrate und/oder dem Rauschab- 
20 stand (Signal-Zu-Rausch-Verhaltnis) dieser Verbindung bestimmt werden. Hierbei han- 
delt es sich urn aussagekraftige Parameter fur die StabiUtat und Giite einer Kommuni- 
kationsverbindung. 

Die Nahoereichs-Funktechnik kann insbesondere auf dem Bluetooth-Protokoll beruhen. 
25 Bluetooth stellt einen weit verbreiteten Standard zur drahtiosen Kommunikation zwi- 
schen datenverarbeitenden Geraten im Nahbereich dar, das heiBt im Bereich einer 
Reichweite von etwa zehn Metern. 

Die Weitbereichs-Funktechnik beruht vorzugsweise auf einem Standard fur drahtlose 
30 lokale Netzwerke (WLAN: Wide Area Local Network). Beispiele hierfur sind insbe- 
sondere die Standards nach IEEE 802.1 1 oder DECT. 
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Das Endgerat kann optional mit Sensoren ausgestattet sein, die die Messungphysiologi- 
scher Parameter wie beispielsweise des EKG's eines Patienten erlauben. In diesem Falle 
kann das Verfohren insbesondere bei der Oberwachung eines Patienten eingesetrt wer- 
den. 

5 

GemaB einer Weiterbildung des Verfahrens erfolgt die Kommunikation iiber die ver- 
schiedenen Funktechniken jeweils mit raumlich getrennten Stationen des Empfangs- 
systems. Insbesondere kann dabei die Kommunikation iiber die Weitbereichs-Funk- 
technik mit einer zentralen Station stattfinden, wahrend fur die Nahbereichs-Funk- 
10 technik verschiedene lokale Stationen als Kommunikationspartner zur Verfugung ste- 
hen. 

Bei einer anderen Weiterbildung des Verfehrens werden die ubertragenen Datenstrome 
bei einem Wechsel zwischen zwei Funktechniken synchronisiert. Laufeeitunterschiede, 
15 die durch die Verwendung imterschiedlicher Ubertragungswege entstehen konnen, wer- 
den auf diese Weise ausgeglichen, sodass bei dem Empfengssystem ein kontinuierli- 
cher, synchroner Datenstrom ankommt. 

Die Erfindung betrifit ferner ein Patientenuberwachungssystem zur mobilen Erfessung 
20 physiologischer Parameter eines Patienten. Das Patientenuberwachungssystem enthalt 
ein mobiles Endgqrat mit Sensoren zur Messung der gewiinschten physiologischen Pa- 
rameter sowie ein Empfengssystem, an welches die vom Endgerat gemessenen Daten 
iibertragen werden. Das Endgerat und das Empfangssystem sind dazu eingerichtet, ein 
Verfehren der oben erlauterten Art durchzufiihren. Das heiBl, dass das Endgerat iiber 
25 eine Nahbereichs- und eine Weilbereichs-Funktechnik Daten an das Empfangssystem 
senden kann. Die Nahbereichs-Funktechnik wird dabei bevorzugt eingesetzt, d.h. warm 
immer eine Kommunikationsverbindung ausreichender Qualitat hieriiber moglich ist 
Der automatische Wechsel zwischen den Funktechniken hat den Vorteil, dass keine 
Mitwirkung des medizinischen Personals erforderlich ist, wenn ein Patient zum Beispiel 
30 aus dem Bett aufstehen und sich bewegen mochte. Die Bevorzugung der Nahbereichs- 
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Funktechnik miniiniert weiterhin den Stromverbrauch und optimiert somit die Lebens- 
dauer der Batterien im mobilen Endgerat. Gleichzeitig wird das Netz der Weitbereichs- 
Funktechnik von lokalen Datenubertragungen entlastet 

5 GemaB einer bevorzugten Ausgestaltung enfhalt das Patientenuberwachungssystem 
(mindestens) eine erste Station, mit welcher das Endgerat uber eine Nahbereichs-Funk- 
technik kommunizderen kann, und eine zweite Station, mit welcher das Endgerat uber 
die Weitbereichs-Funktechnik kommunizieren kann. Typischerweise befindet sich die 
zweite Station an einem zentralen Ort in einer Klinik, wahrend Stationen der ersten Art 

1 0 lokal, das heiBt insbesondere in jedem Kjankenzimmer bzw. bei jedem Patientenbett 
angeordnet sind. 

Vorzugsweise sind die vorstehend genannten, ersten und zweiten Stationen miteinander 
(drahtgebunden oder draMos) vernetzt, sodass alle von ihnen entgegengenommenen 
1 5 Daten zentral weiterverarbeitet werden konnen. 

Ttn Folgenden wird die Erfindung mit EQlfe der Figur beispielhaft erlautert Die einzige 
Figur zeigt schematisch eine spezielle Anwendung der Erfindung im Rahmen eines Pa- 
tientenuberwachungssystems. 

20 

Mit dem erfindungsgemaBen Patientenuberwachungssystem soil eine kontinuierliche 
Erfessung von Vital-Parametem wie z.B. dem EKG bei einem Patienten im Kranken- 
haus erfolgen. Jn der Regel befindet sich der uberwachte Patient stationar im Bett Die 
tTberwachung soil jedoch auch ohne Unterbrechung fortgesetzt werden koimen, wenn 
25 sich der Patient von Zeit zu Zeit frei auf der Krankenstation bzw. innerhalb des Kran- 
kenhauses bewegt 



Zur Erfassung der gewunschten Patientendaten ist ein mobiles, vom Patienten getrage- 
nes Endgerat 1 vorgesehen. Solange sich der Patient in seinem Krankenzimmer befin- 
30 det, ubertragt das Endgerat 1 mit einer Nahberdchs-Funktechnik wie beispielsweise 
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einer Bluetooth-Verbindung 2 die gemessenen Daten kontinuierlich an einen am Patien- 
tenbett stehenden lokalen Datenmonitor 3. Die zu uberbriickende Distanz betragt dabei 
nur wenige Meter. Die Funksignale brauchen daher nur eine geringe Reichweite zu ha- 
ben, was den Stromverbiauch fur das Endgerat 1 minimiert. 

5 

Wenn der Patient das Krankenzimmer verlasst, reicht die Nahbereichs-Funktechnik 2 
nicht mehr zur Datenubertragung aus. In diesem FaJle wechselt das erfindungsgemaBe 
Endgerat 1 automatisch auf eine Weitbereichs-Funlrtechnik 1. Htterbei kann es sich ins- 
besondere urn eine aus drahtlosen lokalen Netzwerken (WLAN) bekannte Technologie 
10 handeln, mit der Daten vom Endgerat 1 zu einer Antenne 6 iibertragen werden konnen. 
Beispiele fur eine geeignete Weitbereichs-Firnktechnik sind die Standards IEEE 802. 1 1 
undDECT. 

Sobald der Patient wieder in die Reichweite der Nahbereichs-Funktechnik 2 kommt, 
1 5 wird die Kommunikation wieder hierauf umgestellt, urn den Stromverbrauch des End- 
gerates 1 zu minimieren und das Weitbereichs-Funknetz soweit wie mogiich zu entia- 
sten. 

Der Obergang zwischen der Nahbereichs-Funktechnik 2 und der Weitbereichs-Funk- 
20 technik 7 findet vorzugsweise dann statt, wenn die Qualitat der Nahbereichs-Verbin- 
dung 2, die beispielsweise aus Parametern wie der Fehlerrate, der Signalstarke und/oder 
dem Rauschabstand bestiinmt wird, vorgegebene Schwellwerte passiert. Dabei wird der 
Schwellwert fur einen tJbergang vom Nahbereich zum Weitbereich vorzugsweise so 
hoch angesetzt, dass der Obergang zur Weitbereichs-Fuiiktechnik moglichst schon dann 
25 erfolgt, wenn die Nahbereichs-Verbindung noch eine gewisse Stabilitatsreserve hat. Auf 
diese Weise kann eine sichere tJberleitung ohne Datenverlust garantiert werden, welche 
gerade beim Wechsel vom Nahbereich zum Weitbereich kritisch ist, da hier der Zu- 
sammenbruch der Nahbereichs-Verbindung droht 
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Des Weiteren wird ein ubergangsloser Wechsel zwischen zwei Funlrtechniken ohne 
Datenverlust dadurch sicher gestellt, dass die eine Verbindung (z.B. die Bluetooth- 
Verbindung 2) erst dann beendet wird, wenn die neue Verbindung 7 vollstandig aufge- 
baut ist 

Vorzugsweise erfolgt eine Synchronisation der iiber die verschiedenen Funktechniken 
gesendeten Datenstrome, urn auf diese Weise verschiedene Laufzeitverzogerungen 
durch unterschiedliche Obertragungswege auszugleichen. Derm fur die sehr unter- 
schiedlichen tJbertragungswege wird in der Regel die Verzogerungszeit beider Wege 
mehr oder weniger stark variieren. Es ist somit beim Wechsel eines Echtzeitdatenstroms 
von einem Obertragungsweg zu einem anderen darauf zu achten, dass die Daten zeitlich 
synchronisiert werden. AnderenfeUs wird beim Wechsel von einer kurzen Verzoge- 
rungszeit zu einer langeren Verzogerungszeit eine Liicke auftreten, und beim Wechsel 
von einer langen zu einer kurzeren Verzogerungszeit werden sogar neuere Daten vor 
altern Daten in der Zentrale ankommen. Eine Synchronisation kann zB. mit Hilfe von 
Zeitstempeln in den gesendeten Daten, von Sequenznummern der gesendeten Datenpa- 
kete, oder von einem Empfangspuffer von der GroBe der maximal zulassigen Verzoge- 
rung erfolgen. Zeitliche Verzogerungsvarianzen konnen vom Empfangspuffer abgefen- 
gen werden, und Sequenznummern und Zeitstempel verhindern eine fehlerhafte Reihen- 
folge der empfangenen Daten. 

Wie in der Figur femer angedeutet ist, sind die Stationen fiir den Empfeng der Nahbe- 
reichs-Funksignale und der Weitbereichs-Funksignale raumlich und physikalisch von- 
einander verschieden. Wie bereits erwahnt wurde, richten sich die Nahbereichs-Funksi- 
gnale 2 in erster linie an einen beim Bett eines Patienten angeordneten Datenmonitor 3. 
Die Weitbereichs-Funksignale konnen dagegen von einer zentralen Antenne 6 empfen- 
gen werden, die mit einem Server 5 vefbunden ist Der Server 5 ist weiterhin vorzugs- 
weise durch ein drahtgebundenes lokales Netzwerk 4 mit den verschiedenen Daten- 
monitoren 3 an den Patientenbetten verbunden. D.h. es existiert eine WLAN Ihfiastruk- 
tur (Weitbereichsnetzwerk: 30 m-100 m), die aus mehreren Access Points besteht, die 
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direkt fiber ein drahtgebundenes Netzwerk 4 mit der Zentrale 5 verbunden sind. Wei- 
terhin sind medizinische Gerate (wie die Patientenmonitore 3) ebenfells am selben 
Netzwerk angeschlossen (vorzugsweise drahtgebunden, aber auch drahtlos uber eine 
WLAN Infrastruktur). Das Endgerat 1 kann jetzt uber zwei verschiedene Wege mit der 
5 Zentrale 5 kommunizieren: tJber die WLAN Lifrastruktur direkt, oder fiber eine Nahbe- 
reichsfianktechnologie indirekt fiber den Patientenmonitor 3 als Relaystation. 

Beim Handover zwischen der Nahbereichs- und der Weitbereichs-Funktechnologie be- 
steht die Besonderheit, dass man zwischen zwei sehr unterschiedlichen Obertragungs- 
10 systemen wechselt. Zum einen hat man ein Nahbereichsfibertragungssystem, bei dem 
ein medizinisches Gerat 3 den tJbergang zum Monitoringnetzwerk darstellt, zum 
anderen ein Weitbereichsubertragungssystem mit direktem Anschluss zum 
Monitoringnetzwerk. 

1 5 Die oben beschriebene flexible Verwendung zweier Funktechniken lasst sich 

selbstverstandlich nicht nur im Rahmen der Patiententiberwachung einsetzen, sondern 
auch bei anderen drahtlosen Anzeigegeraten fur zum Beispiel Audio- oder Videodaten, 
die zwischen verschiedenen verfugbaren Funktechniken je nach Anforderung hin und 
her wechseln sollen. 
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BEZUGSZEICHENLISTE 

1 mobiles Endgerat 

2 Nahbereichs-Funktechnik 

3 Datenmonitor 

4 Netzwerkleitung 

5 Server 

6 Antenne 

7 Weitbereichs-Funktechnik 
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1. Verfahren zur Steuerung der drahtlosen Cfbermittlung von Daten von einem mobilen 
Endgerat (1) zu einem Empfangssystem (3-6) wobei 

a) das Endgerat (1) in einem ersten Modus die trbermittiung der Daten uber eine 

Nahbereichs-Funktechnik (2) vornimmt und 2x1 einem zweiten Modus 
5 wechselt, wenn die Qualitat der Kommunikationsverbindung uber die 

Nahbereichs-Funktechnik unter einen ersten vorgegebenen Schwellwert sinkt; 

b) das Endgerat (1) in dem zweiten Modus die trbermittlung der Daten uber eine 

Weitbereichs-Funktechnik (7) vornimmt und zum ersten Modus wechselt, 
sobald die Qualitat der Kommunikationsverbindung uber die Nahbereichs- 
1 0 Funktechnik oberhalb eines zweiten vorgegebenen Schwellwertes liegt; 

c) beim Wechsel von einem Modus zum anderen die Kommunikationsverbindung 

(2, 7) fiber die Funktechnik des vorhergehenden Modus so lange 
aufrechterhalten wird, bis die Verbindung (7, 2) uber die Funktechnik des 
nachfolgenden Modus etabliert ist. 

15 

2. Verfahren nach Anspruch 1, 
dadurch geke ntiTrftirthTiet, 

dass die Qualitat der Kommunikationsverbindung fiber die Nahbereichs-Funktechnik 
(2) durch die Signalstarke, die Fehlerrate und/oder den Rauschabstand der 
20 Kommunikationsverbindung bestimmt wird. 
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3. Verfahien nach Anspruch 1 oder 2, 
dadurch gekennzeichnet 

dass die Nahbereichs-Funktechnik (2) auf dem Bluetooth-Protokoll beruht 

5 4. Verfahren nach mindestens einem der Anspriiche 1 bis 3, 
dadurch gekennzeichnet 

dass die Weitbereichs-Funktechnik (7) auf einem WLAN-Standard beruht 

5. Verfahren nach mindestens einem der Anspriiche 1 bis 4, 
10 dadurch gekennzeichnet 

dass das Endgerat (1) Sensoren zur Messung physiologischer Parameter eines Patienten 
enthalt 

6- Verfahren nach mindestens einem der Anspriiche 1 bis 5, 
15 dadurch gekennzeichnet 

dass die Kommunikation uber die verschiedenen Funktechniken mit raumlich 
getrennten Stationen (3, 5) des Empfongssystems erfolgt 

7. Verfahren nach mindestens einem der Anspriiche 1 bis 6, 
20 dadurch gekennzeichnet 

dass beim Wechsel zwischen zwei Funktechniken die ubertragenen Datenstrdme 
synchionisiert werden. 

8. Patientenuberwachungssystem zur mobilen Erfassung physiologischer Parameter 
25 eines Patienten, enthaltend ein mobiles Endgerat (1) und ein Empfengssystem (3-6), 

welche dazu eingerichtet sind, ein Verfahren nach mindestens einem der Anspriiche 1 
bis 7 auszufuhren. 
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9. Patientenuberwachungssystem nach Anspruch 8, 
dadurch fralrarmg eichnet 

dass das Empfengs system eine erste Station (3) enthalt, mit welcher das Endgerat (1) 
fiber die Nahbereichs-Funktechnik kommunizieren kann, und eine zweite Station (5), 
5 mit welcher das Endgerat (1) iiber die Weitbereichs-Funktechnik kommunizieren kann 

10. Patientenuberwachungssystem nach Anspruch 9, 
dadurch gekennzejchnet; 

dass die erste und die zweite Station (3, 5) vernetzt sind. 
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Verfahren zur Steuerung der drahtlosen Ubermittlung von Daten 

Die Erfindungbetrifft eine Einrichtung wie insbesondere emPatientenuberwachungs- 
system mit einem mobilen Endgerat (1) zur Erfassung von Patientendaten. Die 

5 gemessenen Daten werden vom Endgerat (1) uber eine Nahbereichs-Funktechnik (2) 
(z.B. Bluetooth) an einen am Bett des Patienten angeordneten Datenmonitor (3) 
ubertragen, wenn sich der Patient in dessen Nahe befindet Bei Bedarf kann die 
Kommunikation auf eine Weitbereichs-Funktechnik (7) umgestellt werden, um eine 
unterbrechungsfreie Datenubertragung wahrend einer fireien Bewegung des Patienten 

10 sicherzustellen. 
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